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【目的】









診断法として重要な MRI は spin echo (SE) 法の T1 ， T2 強調の撮像を基本とし，病変は SE 法 T1 強調像にて低信号，
T2 強調像にて高信号を示すとされる O しかし SE 法 T2 強調像では副甲状腺が近接する脂肪や甲状腺と等信号を示
すことも多く，これが偽陰性の原因となることが知られている O また SE 法 T2 強調像は，撮像時間が長く，呼吸，血
流のアーチファク卜による画質の劣化が問題とされる O この二つの問題点を解決する新たな撮像法についての報告は
未だ無い。短時間で しかも脂肪信号を抑えて病変を高率に高信号として描出する新たな撮像法を見つければ， SE 
法 T2 強調にとって替りえる。 Gradient echo 法の一種である fast low angle shot (FLASH) 法は短い撮像時間で
画像を得られ，パラメーターを工夫することで脂肪信号を抑えた撮像が可能である利点に注目し，これを応用して
T2*像を得， SE 法 T2 強調像と比較した。本研究は FLASH 法による T2 貴像が副甲状腺機能冗進症の MR 診断を
さらに確実なものとすることを示すものである O
【対象および方法】
対象は副甲状腺機能克進症19症例30病変であり，原発性副甲状腺機能克進症は 18症例で，家族性 2 症例， MEN 
typel 11 症例，術後再発 1 症例を含み，続発性副甲状腺機能充進症は 1 症例である。病理組織は副甲状腺腺腫15病変，
過形成14病変，嚢腫 1 病変であった。異所性は 2 病変で 1 病変は甲状腺内， 1 病変は術後再発で輪状甲状筋内に認
められた。腺腫の重量は240-4000mg (平均897mg) ，過形成の重量は84-837mg (平均517mg) であった。1.5T 超伝導
型 MRI を用いて， SE 法 T1 強調は900/15/2 (TR/TE/ excitations) , SE 法 T2 強調は2000/70/1 にて撮像したo
FLASH 法は脂肪の信号を抑えるため TE=12msec とし， T 2 肯像を得るため，異なる TR ， flip angle を用いて撮像し
た結果，最も組織コントラストに優れたパラメーター (TR= 320msec , flip angle = 200 ) を用いた。いずれの撮像も
撮像範囲の上下に presatura tion を用いた。撮像時間は SE 法 T2 強調が 6 分36秒， FLASH 法が 3 分23秒であった。




T1 強調像と FLASH 像の組み合わせと， T 1 強調像と T2 強調像を組み合わせた両者とも， 30病変のうち 20病変が
診断され， sensitivity , specificity , accuracy は両者とも同じで，各々 67% ， 95% , 84%であった。真陽性病変20病変
のうち 13病変は脂肪に固まれ 6 病変は甲状腺に接し， 1 病変は筋肉内に認められた。 FLASH 像では脂肪の信号は
抑えられ真陽性病変のうち95%である 19病変(腺腫 9 ，過形成 9 ，嚢腫 1 )が高信号を示したが，一方 T2 強調像で
高信号を示したのは12病変(腺腫 9 ，過形成 2 ，嚢腫 1 )の60%であった。周囲組織と等信号を示すものは FLASH
像では見られなかったが， T 2 強調像では 7 病変(腺腫 1 ，過形成 6) 存在した。 FLASH 像は T2 強調像より組織
コントラストに優れることが示された。画質について， FLASH 像の方が T2 強調像より優れていたのは 7 例， T2 強
調像が優れていたのは 5 例両者とも同等であったのは 7 例であった。 FLASH 像はアーチファクトも少なく T2 強
調像と同等の画質が得られた。
【総括】
1) FLASH 像が SE 法 T2 強調の約半分の撮像時間で得られることで，検査時間を短縮でき，被検者の侵襲を減らす
ことができる。
2) FLASH 法に presatura tion を使用してアーチファク卜を有効に抑え， SE 法とほぼ同等の画像を得ることができ
fこ O
3) FLASH 像の診断能は SE 法 T2 強調像と同等であった。
4) FLASH 法を用いて脂肪の信号抑制に成功し，病変を高信号に際だたせて SE 法 T2 強調よりも優れた組織コント
ラストを得ることができた。
以上より，副甲状腺機能克進症の MR 診断において， FLASH 法は SE 法 T2 強調にとって替る撮像法といえ，特に
病変を高率に高信号に描出できた点は強調されるべきで，今後症例を増やすことにより， FLASH 法の診断能が SE 法
T2 強調にまさるものと考えられる。
論文審査の結果の要旨
副甲状腺機能克進症の MR 診断に従来用いられている SE 法 T2 強調は，撮像時間が長く， S/N 比の低い画像であ
る点と，副甲状腺病変が脂肪と等信号を示す点が問題とされてきた。この問題を解決するために，撮像時間の短い
Fast low angle shot (FLASH) 法に着目したのは慧眼であり，この導入によって脂肪抑制画像を得ることができ，
副甲状腺病変と周囲組織とのコントラストが高まることが明らかになった。また， FLASH 法が SE 法 T2 強調の約
半分の撮像時間で，同等の診断能を得られることは，診療上，きわめて有意義である。このように， MR 診断でしば
しば問題とされてきた脂肪とのコントラストを，脂肪の信号を抑制することで改善したうえ，病変を高信号に描出可
能な撮像法を示した本研究は，将来における本症の MR 診断の道筋を示すものとしてきわめて価値の高いものであ
り，学位に値すると考える。
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